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Resumo

Este estudo teve como objetivo investigar, no contexto da enfermagem hospitalar,
gual é a percepcao de lideranca dos lideres e liderados tendo em vista o Grid
Gerencial de Blake e Mouton (1987). Como instrumentos para a coleta de dados,
foram elaborados 2 questionarios com 10 perguntas baseadas nas duas dimensfes
do Grid Gerencial- orientada para a producédo, com foco nos resultados baseados
em lucros, desempenho, eficiéncia e quantidade produzida; e orientada para
pessoas, para as quais a conquista dos resultados estd baseada na confianca,
apoio, compreensao, simpatia, ou seja, na preocupacdo com os subordinados. Os
instrumentos foram direcionados a auto percepcdo dos lideres sobre como seus
liderados o percebem, tendo por base os 5 estilos descritos no Grid Gerencial.
Concluiu-se que o estilo autoritario, embora ndo apontado pela auto percepcao de
grande parte dos lideres, esta presente na percepcdo dos subordinados técnicos.
Assim, foi observado que a autoridade ndo € um consenso entre lideres e liderados
e que ha uma incongruéncia entre a auto percepcéao do estilo de lideranca do gestor
e a maneira como 0s seus subordinados o veem.

Palavras-chave: Lideranca. Teorias de Lideranca. Grid Gerencial. Lideranca em
Enfermagem.
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Abstract

This research aimed to investigate, in the hospital staff context, the perception of
leadership in the view of leaders and led ones keeping in view of Blake & Mouton
Leadership Grid (1987). As instruments for the data collecting there have been
brought up 2 questionnaires with 10 questions based in two dimensions of
Leadership Grid — driven to production, with eyes to results based in profits,
performance, efficiency, and produced amount; and driven to people, for whom the
results are based in reliability, sustainment, understanding, empathy, i.e., in worrying
with the led ones. The instruments were driven to the self-perception of leaders in
concerning to those they lead, based in the 5 styles described in the Leadership Grid.
In conclusion may be seen that the authoritarian style, though not indicated in the
self-perception of a large portion of leaders, may be seen in the perception of
technician subordinates. Then, it may be noticed that authority is not a consensus
between leaders and led ones and that there is incongruence between the manager’s
self-perception leadership style and the way his led ones have that.

Key-words: Leadership. Leadership theories. Managerial Grid. Nursing leadership.

1. Introducéao

As organizacfes de saude estdo passando por crescentes mudancas de
paradigmas em seus valores, processos e administracdo. Neste contexto, Cardoso
(2002) acredita que a enfermagem se faz integrante por desenvolver néo s6 a acéo
assistencial como também a gestdo, assumindo assim a geréncia organizacional.

Para Husmann e Peduzzi (2009) podem existir bons enfermeiros gerentes,
porém, frageis na assisténcia e vice-versa, cuja grande importancia consiste na
articulacdo entre geréncia e assisténcia. Todavia, ha profissionais capacitados tanto
para o “cuidado assistencial" como também para a gestdo. Essa dicotomia, na
verdade, torna-se singular quanto ao desempenho das habilidades adquiridas e
desenvolvidas pelo enfermeiro.

Os estudos sobre lideranca tém mostrado tanto maior interesse em como o
lider processa as informa¢des quanto a maneira que seu seguidor também a faz e
como cada um afeta o outro, tanto em um ambiente grupal como em toda a
organizacao (AVOLIO, WALUMBWA e WEBER, 2009).De acordo com Lourenco e
Trevizan (2001), a partir da investigacdo relacionada a visdo do enfermeiro-lider
sobre lideranca, o publico alvo possui uma clara visdo do tema e da importancia da
profissdo. No estudo realizado pelos autores, os enfermeiros entrevistados
entendem a lideranca como um processo de influenciar pessoas relacionadas a um
processo grupal.

Segundo Wehbe e Galvao (2005), a literatura sobre lideranca tem abordado a
gestdo em enfermagem com a aplicacdo de modelos de lideranca diferentes, tais
como: sob o prisma do Grid Gerencial de Blake e Mouton (1997), e sob o prisma da
teoria situacional de Hersey e Blanchard (2007), evidenciando-se a importancia de
estudos do tema lideranca relacionado ao desempenho profissional do enfermeiro.
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Consoante aos estudos que envolvem lideres e seguidores, Garcia e Santa Barbara
(2009) afirmam ser a percepc¢do do poder do lider, pelos seguidores, fator primordial
para influenciar seus liderados.

Blake e Mouton (1987) reconhecem duas dimensfes em analise ao estilo de
lideranca: a primeira é orientada na produg¢é@o com foco nos resultados baseados em
lucros, desempenho, eficiéncia e quantidade produzida. A segunda se volta para
pessoas para as quais a conquista dos resultados esta baseada na confianca, apoio,
compreensao, simpatia, enfim, na preocupacgéo com os subordinados (TREVIZAN et.
al., 2001; BLAKE e MONTON, 1987).

Higa e Trevizan (2005) fundamentaram sua pesquisa na Teoria Grid, a qual
consiste em uma alternativa que possibilita o desenvolvimento da lideranca na
enfermagem. Um dos objetivos propostos no estudo foi verificar o modelo de
lideranca idealizado por enfermeiros, no qual se obteve a maioria das respostas
voltadas para o estilo que descreve o perfil de lider voltado para a maxima
preocupacado com pessoas e producdo. Na abordagem da lideranca no ambito da
enfermagem, o enfermeiro, no exercicio de suas func¢des, defronta-se com diversas
situacOes das quais requerem a tomada de decisdo, dentre as quais se destacam a
coordenacao das equipes, o planejamento com vistas a atingir 0os objetivos tanto dos
clientes quanto das instituicbes e a solucdo de conflitos (RIBEIRO; SANTOS;
MEIRA, 2010).

Por conseguinte, a enfermagem é uma profissdo na qual a capacidade de
lideranca € fundamental para a consecucdo dos objetivos organizacionais
(TREVIZAN et. al., 1993, 2003, 2005; GALVAO, 1990; GALVAO et. al., 1998;
GAIDZINSK; PERES; FERNANDES, 2004). A congruéncia entre o reconhecimento
da chefia como lider inconteste a sua propria avaliagdo na forma como exerce tal
lideranca pode determinar o sucesso ou o fracasso no equilibrio entre o foco na
producédo e/ou na conducédo dos recursos humanos envolvidos, ja que, segundo
Turano (2014), o nivel de integracdo entre lideres e liderados/seguidores € um
indicador crucial para medir a lideranca de uma organizacao.

Nesse sentido, faz-se necessario conceber um instrumento avaliador de tal
congruéncia com base na literatura pertinente a tematica da lideranca organizacional
aplicada a area de enfermagem, tendo em vista a realidade institucional local. Outro
ponto importante observado € ndo estar o sucesso da lideranca exclusivamente a
cargo do lider, como também focado no relacionamento e envolvimento dos
liderados (CAMELO, 2012; DI RIENZO, 1994; HAUSMANN e PEDUZZI, 2009;
SANCHES, CRISTOVAM e SILVINO, 2006; SIMOES e FAVERO, 2003;
VENDEMIATT, 2010).

Assim, 0 objetivo geral deste estudo € investigar, no contexto da enfermagem
hospitalar, qual é a percepcéo de lideranca entre lideres e liderados, tendo por base
o0 modelo do Grid Gerencial de Blake e Mouton (1987).

A abordagem da relacao entre lideres e liderados se torna necessaria a partir
do ponto em que se percebe como lideres sdo capazes de inspirar um grande
namero de seguidores a alcancar feitos extraordinarios, e mesmo com espirito de
servidao, transformar fiéis seguidores em lideres capazes (AVOLIO et. al., 2004). No
contexto da enfermagem, entende-se que a reavaliacdo continua do enfermeiro-lider
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pode possibilitar a incorporacédo de novas habilidades/conhecimentos para atingir
bons resultados na area hospitalar. Em se tratando de teorias sobre lideranca,
pesquisas realizadas a luz da Teoria Grid procuraram investigar a expectativa em
relacdo a lideranca de lideres e/ou de liderados em enfermagem (TREVIZAN;
MENDES, FAVERO, 1998; SANTOS, OLIVEIRA, CASTRO, 2006). Este estudo
propde analisar o reconhecimento da lideranca para lideres e liderados, bem como
mensurar a variacdo de percepcdo de ambos os atores para diagnosticar a
necessidade de intervencgao por parte da organizagao.

2. Fundamentacéo Tedrica

2.1 Lideranca

Bowditch e Buono (2006) consideram a lideranca como um processo de
influéncia de um grupo e/ou uma pessoa por meio do qual orienta o outro para o
alcance de metas futuras. Kouzes e Posner (2011), ap0s pesquisarem varias
empresas, tiveram como resultado as seguintes praticas de lideranca bem
sucedidas: a primeira consiste na habilidade em definir as metas; a segunda em
inspirar uma visao compartilhada com seus seguidores que deverao ser encorajados
a agir com o coracao; e, por ultimo, o lider devera desafiar os processos.

A lideranca, portanto, estd inserida em um contexto social presente em
grupos de individuos, podendo ser definida como a capacidade de uma pessoa
influenciar outra pessoa ou grupo (ROBBINS, 2009). Dessa forma, Vergara (2007)
explana que a lideranca consiste em uma competéncia de aprendizagem continua.
Porém, se essa competéncia de lideranca nédo for bem desenvolvida, podera
impactar negativamente cenarios futuros (BERGAMINI, 2012; GRIFFIN, 2005).

Para Canastra e Ferreira (2012) liderar € como se um individuo criasse um
ambiente onde as pessoas quisessem nao apenas trabalhar em funcdo de um unico
lider, mas trabalhar para se sentirem como partes importantes de uma organizacao.
Os mesmos autores descrevem que, historicamente,a lideranca era entendida como
decorrente dos tracos de personalidade do lider. Todavia, na atualidade, o conceito
de lideranca ndo esta relacionado a poder, mas sim a um processo bilateral,
priorizando seus liderados o0s quais necessariamente precisam estar motivados
CANASTRA e FERREIRA (2012). Por isso, Niemeyer e Cavazotte (2014) acreditam
gue o relacionamento entre lider e seguidores pode evoluir para um grau de parceria
e comprometimento mutuo no alcance das metas, dependendo do respeito,
confianca e apoio entre os individuos.

2.2 Teorias de Lideranca e o Grid Gerencial de Blake e Mounton
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Observa-se que diversas teorias sobre liderangca vém sendo estudadas na
literatura, desde teorias que surgiram em décadas passadas até teorias mais
contemporéneas, como é o caso da Teoria da Lideranca Auténtica, Teoria dos
Géneros da Lideranca,Teoria do Lider-Seguidor, Teoria sobre Lideranca Espiritual,
Teoria sobre Lideranca Transcultural e Teoria sobre Lideranga Virtual (AVOLIO,
WALUMBWA e WEBER, 2009). Abordar-se-a algumas das teorias mais tradicionais
neste topico.

Uma das teorias sobre lideranca surgida ainda na década de 1930 foi a Teoria
dos Tracos de Personalidade, desenvolvida por meio de pesquisas realizadas por
psicologos, com o objetivo de tentar buscar atributos de personalidade, sociais,
fisicos e intelectuais descritiva dos lideres que diferenciasse dos néao-lideres
(ROBBINS, 1999). Ainda para Robbins (2009), buscar a identificagcdo de um conjunto
de tracos comuns entre os lideres, ndo significa que os mesmos serdo bem
sucedidos ou alcancarao seus objetivos.

Entretanto, a Teoria dos Tracos da Personalidade ndo pode ser descartada, o
gue levou Marquis e Huston (2010) concluirem que as caracteristicas inerentes ao
lider merecem ser examinadas, mesmo que tais caracteristicas apresentem falhas
explicitas como, por exemplo, negligenciar impacto de outras pessoas ou da
situagcdo do papel de lider. Algumas limitagdes expostas, referentes a Teoria dos
Tracos da Lideranca, instigaram novas abordagens na literatura que se abordam
outras dimensfes da lideranca. Assim, um grande movimento em direcdo oposta
comecou no inicio da década de 1940, com énfase nos estilos de comportamento
dos lideres, surgindo assim as teorias comportamentais de lideranca.

Tendo em vistaos estilos de comportamento adotados pelo lider, imaginava-
sea existéncia de algo unico ou especial na maneira como lideres eficazes se
comportavam. Com isso, notaram-se diferencas entre a Teoria dos Tracos da
Lideranca e as Teorias Comportamentais, em termos de aplicacdo. Se a Teoria dos
Tracos fosse valida, o individuo nasceria lider ou ndo (ROBBINS, 2009). Por outro
lado, baseado na Teoria do Comportamento, seria possivel treinar os individuos que
desejassem ser lideres eficazes (ROBBINS, 2009). O autor continua relatando que
as tentativas mais importantes para explicar a lideranca em termos comportamentais
foram os estudos da Ohio State University, os estudos da Michigan University, o Grid
Gerencial, desenvolvido por Blake e Mounton, e os estudos escandinavos. Nesta
busca por uma Teoria padrdo nos estudos sobre lideranca, Robbins (1999)acreditou
gue, de uma forma em geral, houve pouco avanco académico na literatura referente
a identificacdo de relacdes consistentes entre padrdes de comportamento de
lideranca.

Para Santos, Oliveira e Castro (2006), a teoria do Grid Gerencial parte do
principio de que o lider estabelece hipoteses para avaliar problemas ligados ao
processo de obtencdo de resultado de producdo por meio de pessoas. Os mesmos
autores afirmam haver possibilidade do estilo de lideranca interferir na cultura
corporativa, resultando em mudancas de forma de interacdo e relacionamento na
equipe.

Blake e Mouton (1987) utilizam duas dimensdes para analise de lideranca:
uma orientada para pessoas - representada pelo eixo horizontal - e a outra orientada
para a producgdo - representada pelo eixo vertical.Em cada eixo ha uma escala de

REUNA, Belo Horizonte - MG, Brasil, v.19, n.4, pl83-204.0utubro - Edigao Especial sobre Lideranga. 2014 - ISSN 2179-8834



Lideranga Uma Abordagem Entre Lideres e Liderados & Luz do Grid Gerencial 188

nove pontos indicando o grau de interesse relacionado a dimenséo. Percebe-se a
existéncia de 81 combinac¢des entre orientacdo para pessoas e producao, embora, a
teoria de Grid indique cinco estilos essenciais: 9.1; 1.9; 1.1; 5.5 e 9.9, conforme a
FIG.1 abaixo:
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Figura 1: Dimens0es de lideranca
Fonte: Blake e Mouton (1987)

Os cinco estilos basicos de uso de autoridade definidos por Blake e Mouton
(1987), estdo descritos abaixo:

e (9,1): lider com a preocupacdo maxima com a producdo e minima com
as pessoas utilizando da autoridade para alcancar resultados, ou seja,
esse lider, em geral, é centralizador e controlador;

e (1,9): lider coma preocupacdo maxima com as pessoas e minima com
a producéo fazendo do ambiente do trabalho um clube campestre, ou
seja, esse lider busca sempre a harmonia de relacionamentos, mesmo
gue tenha de sacrificar a eficiéncia e a eficacia do trabalho realizado;

e (1,1): lider com a preocupacdo minima com a producdo e com as
pessoas e desempenha uma geréncia empobrecida, ou seja, esse tipo
de lider, em geral, adota uma postura passiva em relacao ao trabalho,
fazendo o minimo para garantir sua permanéncia na organizacao;

e (5,5): lider meio-termo, ou seja, a preocupacdo média com a producao
e com as pessoas, trabalhando dentro do pressuposto do homem
organizacional, ou seja, esse tipo de lider busca o equilibrio entre os
resultados obtidos e a disposicdo e animo no trabalho;
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e (9,9): lider com a maxima preocupag¢do com a producdo e com as
pessoas, acredita no trabalho em equipe como a Unica forma de
alcancar resultados, estimulando, assim, a maxima participacdo e
interacdo entre seus subordinados na busca de objetivos comuns.

De acordo com Trevisan et. al. (2001), o foco na producdo compreende
resultados, lucros, eficiéncia e enfatiza a quantidade numérica de producédo. Ja a
orientacdo para pessoas € caracterizada pela conquista de resultados com base na
confiancga, respeito, obediéncia, simpatia, apoio, didlogo, ou seja, preocupacao com
os subordinados.

De outro modo, as teorias contingenciais referem-se a capacidade de
adaptacédo do lider as circunstancias situacionais. Robbins (2009) acredita que tem
se tornado bastante claro que a previsdo de fracasso ou sucesso de um lider foi algo
gue ndo se restringiu as teorias de tragcos ou teorias de comportamentos
preferenciais. Para Bowditch e Buono (2002) as teorias contingenciais combinaram a
abordagem de tracos e as teorias comportamentais para sugerir que os lideres
eficazes sdo aqueles com capacidade de se adaptar de acordo com as exigéncias
da situacao ou de um grupo especifico.

Robbins (2009) ainda afirma que as varias abordagens para isolar variaveis
situacionais-chave provaram ter mais sucesso do que outras e, em resultado,
ganharam reconhecimento mais amplo. Ele cita algumas dessas a serem
consideradas: o modelo de Fidler e a teoria situacional de Hersey e Blanchard
(2002).

e O modelo de Fidler: a abordagem caracterizada por Fidler sugere
serem os estilos de lideranca relativamente inflexiveis. Portanto, o lider
orientado para a tarefa terd melhor desempenho independente da
situacdo (ROBBINS, 2010). Essa caracteristica de lideranca com foco na
producdo é semelhante a descrita pelo estilo 9.1 do Grid Gerencial de
Blake e Mouton (1989);

e A teoria situacional de Hersey e Blanchard: Ha um estilo diferente de
lideranca adequado para cada nivel de maturidade de seus seguidores.
Para Marquis e Huston (2010) o estilo de lideranca, com o passar do
tempo e amadurecimento dos lideres, tende a voltar-se mais para as
relacBes pessoais e menos para as tarefas.

De forma geral, a lideranca envolve a capacidade de motivar as pessoas a
fazerem aquilo que precisa ser feito. Nas instituicbes hospitalares, a lideranca € uma
guestdo de reducdo da incerteza do grupo de trabalhadores e a geréncia de
enfermagem tem como obijetivo influenciar os seus liderados a caminhar em direcéo
a meta institucional. Os setores de Recursos Humanos das organizacfes
hospitalares sdo compostos por varios tipos de individuos, e cada um com sua
particularidade, isso se torna um desafio para o lider desenvolver habilidades que
permitem convergir e unificar diferentes perspectivas individuais em direcdo aos
objetivos da instituicdo, o que pode ser analisado no tépico seguinte.
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2.3 Lideranga em Enfermagem

A liderangca acompanha a evolugdo da enfermagem, pois desde o modelo de
Nightingale o processo entre lider e equipe sempre esteve intrinseco a profissdo
(VILELA e SOUZA, 2010).Neste contexto o enfermeiro esta inserido em um
processo de resolucdo de conflitos, tomada de decisdes, cumprimento da lei do
exercicio profissional e designa seus seguidores para fazerem parte desta
construcdo por meio de uma lideranca motivadora e entusiastica (MACHADO 2011,
CAMELO, 2012; DI RIENZO, 1994; HAUSMANN e PEDUZZI, 2009; SANCHES,
CRISTOVAM e SILVINO, 2006; SIMOES e FAVERO, 2003; VENDEMIATT, 2010).

Para Castro (2007), as discussbes sobre lideranca estdo relacionadas a
competéncia da enfermagem em atingirem suas metas. De acordo com Santos e
Castro (2008) o nivel de desempenho de um grupo de trabalho pode ser reflexo
direto de seu lider, devido ao fato deste grupo executar as tarefas como uma equipe
gue se espelha no seu lider.

Como lideres de enfermagem na instituicdo hospitalar, temos a figura do
gerente e do supervisor. Para Kurcgantet. al. (2005), a supervisdo € uma funcao
administrativa, cujo objetivo € orientar, desenvolver e capacitar os funcionarios do
setor pelo qual sdo responsaveis. A geréncia é ainda mais complexa, pois implica a
tomada de decisdo que interfere na estrutura, no processo e no produto de um
sistema com foco na assisténcia de qualidade ao cliente (PASSOS; CIOSAK, 2006).

Conforme as diretrizes do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), a
enfermagem é composta por Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de enfermagem. Os
enfermeiros, dentre outras atividades, exercem a gestdo dos servicos de
enfermagem, como também assisténcia direta a pacientes que necessitam de
cuidados intensivos. Os técnicos e auxiliares de enfermagem exercem atividades de
nivel médio, direcionada a aclOes assistenciais ao paciente, com excecdo das
privativas ao enfermeiro.

E comum no ambiente hospitalar o enfermeiro supervisor desempenhar
atividades técnicas especializadas no cuidado com o paciente e, em paralelo,
assumir a chefia da equipe técnica. A exceléncia no cuidado prestado ao paciente,
como pode ser observado na area da saude, consiste em um dos principais objetivos
da enfermagem e, para que isso aconteca, € indispensavel que o enfermeiro
supervisor desenvolva a habilidade de liderar, caracterizando seu trabalho em duas
dimensdes: gerencial e assistencial.

Para Canastra e Ferreira (2012), os enfermeiros, quando se tornam lideres,
assumem um ‘corpo de seguidores’, tornam-se presos e influenciados a essa
condicdo. Andrews (2006) complementa tal afirmativa analisando que uma
habilidade fundamental para o desempenho da lideranca consiste na tomada de
decisdo diaria.Para Drucker (2012) os gerentes, em sua atuacdo como lideres
institucionais, também precisam integrar "para baixo", ou seja, com o trabalho das
pessoas que se reportam a eles”. Para essa relagdo de confianga ser estabelecida,
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torna-se necessario que gerentes e supervisores tenham de desempenhar acdes
congruentes.

Ha um consenso entre alguns autores (ROBBINS, JUDGE e SOBRAL, 2010;
SIMOES e FAVERO, 2000) de que a lideranca é caracterizada pelo processo de
influenciar seus seguidores para atingir os objetivos organizacionais. Entretanto, ha
uma discordancia em relacdo a como essa influéncia ocorre (GREENBERG;
BARON, 2000). E a partir dela que o enfermeiro desenvolve sua equipe e consegue
atingir suas metas, e para isso € necessario construir um estilo de lideranca eficaz,
baseado em suas competéncias.

7

A percepcédo entre lideres e liderados é importante para a enfermagem
hospitalar pois o comportamento dos individuos € baseado na percepcdo de
realidade que cada um interpreta do meio. (ROBBINS, JUDGE E SOBRAL, 2010).

A distancia entre gerentes e enfermeiros (e entre este Ultimo com os técnicos
de enfermagem), consiste em um ponto critico para 0 bom desempenho da equipe
de trabalho. Uma possivel explicacdo pode estar relacionada as diferentes
concepcoes de lideranga promotoras do distanciamento entre lideres e liderados, o
gue compromete a capacidade de influenciar para atingir os objetivos da
organizagao.

Para Trevizan et. al. (2001), os liderados devem reconhecer no lider seu estilo
de lideranca. O Grid Gerencial descreve 5 estilos de lideranca nas duas dimensdes:
producdo e pessoas. Reconhecer a auto percepcdo dos lideres (gerente e
enfermeiro supervisor) e como os liderados (enfermeiros supervisores e técnicos de
enfermagem) o percebem, pode consistir em investigar o alinhamento entre chefia e
subordinado, fator crucial que auxiliara o bom desempenho das organizacdes de
saude em um mercado competitivo.

Desta forma, ha o seguinte questionamento: qual o grau de alinhamento entre
a percepcéao de lideres e liderados do maior grupo de funcionarios do hospital - o
setor de enfermagem.

3. Metodologia

Com o objetivo de investigar, no ambito da enfermagem hospitalar, a
percepcao de lideranca entre lideres e liderados sob a luz do Grid Gerencial, foi
elaborado um questionario baseado nas duas dimensbes da Teoria do Grid
Gerencial. Posteriormente, este questionario foi aplicado a uma das trés diretorias do
hospital pesquisado. Tal diretoria foi escolhida por integrar, em sua hierarquia, todos
os profissionais com formacédo em Enfermagem. O critério de sele¢édo dos individuos
para participar da pesquisa partiu dos seguintes requisitos: ser profissional da
enfermagem (Gerente de enfermagem, Enfermeiro e/ou Técnico de enfermagem) e
estar lotado na diretoria das unidades hospitalares.

Na diretoria selecionada foram abordados dois lideres e seus respectivos
liderados: supervisores com técnicos de enfermagem e gerentes com enfermeiros
supervisores. Com relacdo a andlise de enfermeiros supervisores (lideres) com
técnicos de enfermagem (liderados), foram pesquisados os doze setores da diretoria
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selecionada. Como as geréncias intensivas e cirlrgicas possuem mais de um lider
simultaneamente, esses locais tiveram mais de uma lideranca pesquisada,
totalizando 19 andlises de lideres para 331 liderados. Foram entrevistados 254
técnicos de enfermagem, o que representa 77% do total deste profissional. O
resultado de 331 liderados se deve ao fato de um técnico ter mais de um lider e, com
isso, foram analisados dois enfermeiros supervisores. Quanto as quatro geréncias
(lideres), o instrumento de coleta de dados foi aplicado em sua totalidade com
resultado de 87% dos enfermeiros supervisores (liderados), totalizando 47
profissionais.

O estudo foi realizado em um hospital de grande porte, com atendimento
filantropico, particular, e convénio. A escolha da instituicdo foi, além da
acessibilidade a instituicio e conveniéncia da amostra, em razdo da grande
quantidade de atendimentos e por concentrar caracteristicas filantropicas e privadas
na mesma administracdo. Segundo Bittar (1996) os hospitais privados tem maior
produtividade e esta afirmativa possibilita analisar a liderangca em um contexto que
prioriza a producao

A pesquisa envolveu seres humanos e, em conformidade com as exigéncias
éticas e cientificas fundamentais, foi elaborado um projeto, para a realizacdo do
estudo, consoante com as exigéncias da Resolucdo do Conselho Nacional de Saude
(CNS) N° 196 de 10 de outubro de 1996, de acordo com a analise do Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade Catolica Salesiana do Espirito Santo.Apos
analise do CEP, e a verificacdo de o pesquisador ter cumprido todas as suas
exigéncias, o projeto foi aprovado no dia 21 de outubro de 2011, com o registro de n°®
89/2011/CEP/FCSES.

Como instrumento para a coleta de dados, foram elaborados 2 questionarios
(Apéndice A), com 10 perguntas baseadas nas duas dimensdes do Grid Gerencial
(producao e pessoas). As 5 caracteristicas de lideranca do grid gerencial (9.9, 1.9,
9.1, 5.5 e 1.1), tiveram 2 perguntas cada no instrumento de coleta de dados.O
questionario “B” estd voltado aos enfermeiros supervisores e gerentes; ja o
questionario “A” esta direcionado aos enfermeiros supervisores e técnicos de
enfermagem.

Cada item utilizado para mensurar a percepcao de lideranca foi baseado na
escala Likert com variacdo de 5 pontos (1 - discordo totalmente, 2 - discordo, 3 -
nem concordo nem discordo, 4 - concordo e 5 - concordo totalmente). A aplicacdo do
guestionario ocorreu entre os meses de dezembro de 2011 e marco de 2012, por
meio de uma abordagem individual aos profissionais de enfermagem.

Foram selecionados dois grupos diferentes de lideres e liderados. O primeiro
foi caracterizado pelos Enfermeiros, como lideres avaliados pelos seus liderados
técnicos de enfermagem. O segundo caracterizado por Gerentes (lideres), avaliados
pelos Enfermeiros (subordinados).

Quanto ao tratamento dos dados, os resultados foram apresentados pelas
analises estatisticas ao nivel alfa de 5% e teve como inicio a andlise descritiva dos
dados para serem sumarizados e melhor compreendidos.
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A fim de verificar se as duas dimensdes do Grid Gerencial se enquadram nos
cinco fatores de quantificacdo em relacdo a preocupacdo com a producdo e
pessoas, utilizou-se da andlise fatorial exploratoria (AFE) com a rotagdo Varimax,
gue maximiza a soma de variancias de cargas exigidas da matriz fatorial, indicando
uma clara associa¢ao positiva ou negativa entre a variavel e o fator (HAIR JUNIOR,
et. al., 2006). Assim ap0s os fatores serem agrupados, realizou-se andlise descritiva
para fornece um maior entendimento das variaveis e locais de estudo, possibilitado
uma visdo geral dos dados e, consequentemente, um maior entendimento do
trabalho.

Utilizou-se o teste de Friedman para comparar duas ou mais amostras
relacionadas. Para realizar esse teste, foram estudadas as distancias euclidianas
provenientes dos escores de individuos observados sob todas as condigbes
(variaveis). Cada linha fornece distancia dos escores de um individuo (lider) e seus
liderados, sob ask condigbes (variaveis). O programa utilizado nas andlises
estatisticas foi 0 SPSS IBM Statistics 19.

4. Resultados e Discussao

Conforme os resultados da analise descritva embora a maioria dos
enfermeiros discorde de ser um lider autoritario (Grid 9.1) - que para Marquis e
Huston (2010) é caracterizado como controlador, centralizador, critico punitivo,
direcionador e exigente na produtividade dos seus subordinados -, essa € a visdo da
maioria dos técnicos de enfermagem em relacdo a seus supervisores na analise
deste estudo. Para Kouzes e Posner (2010), os liderados admiram seu lider pela
honestidade, competéncia, visdo e inspiracdo, o que pode ser resumido em um
adjetivo para caracteriza-los de uma forma geral: credibilidade.

O lider em enfermagem, para Lanzoni e Meirelles (2011), alinha sua conduta
a filosofia institucional e em estudos previamente selecionados. Ainda segundo os
autores, um dos estilos mais encontrados na literatura € o autoritario.

Quando trata-se da relacéo entre lideres e liderados, alguns autores partem
da idéia de que uma pessoa, no caso o lider, convence outras a seguirem em busca
dos resultados esperados (BURNS, 2003; JHONS, 2004; ROBBINS, 2009). Porém
especialistas contemporaneos, como Offermann (2004), ampliam tal afirmativa
descrevendo que nao s6 o lider influencia seu subordinado, como também o liderado
influencia seu superior de forma positiva ou negativa, fazendo da lideranca um
processo dinamico de dupla via. Baseado nesta afirmativa este estudo explora a
analise descritiva de enfermeiros lideres e técnicos de enfermagem relacionados as
duas dimensdes: pessoas versos producao, exposta na TAB.1 abaixo:
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Tabela 1: Analise descritiva do questionério A

Questdo | Categorias Técnicos Enfermeiros
N [ % N [ %
Discordo Totalmente 69 20.8 14 73.7
Discordo 128 38.7 4 21.1
Q1 Nem Discordo / Nem Concordo 55 16.6 1 5.3
Concordo 68 20.5 0 0.0
Concordo Totalmente 11 3.3 0 0.0
Discordo Totalmente 83 25.1 8 42.1
Discordo 120 36.3 7 36.8
Q2 Nem Discordo / Nem Concordo 61 18.4 4 21.1
Concordo 50 15.1 0 0.0
Concordo Totalmente 17 5.1 0 0.0
Discordo Totalmente 31 9.4 0 0.0
Discordo 89 26.9 8 42.1
Q3 Nem Discordo / Nem Concordo 59 17.8 7 36.8
Concordo 109 32.9 4 21.1
Concordo Totalmente 43 13.0 0 0.0
Discordo Totalmente 8 2.4 0 0.0
Discordo 52 15.7 0 0.0
Q4 Nem Discordo / Nem Concordo 54 16.3 1 5.3
Concordo 135 40.8 14 73.7
Concordo Totalmente 82 24.8 4 21.1
Discordo Totalmente 16 4.8 0 0.0
Discordo 42 12.7 0 0.0
Q5 Nem Discordo / Nem Concordo 107 32.3 3 15.8
Concordo 101 30.5 15 78.9
Concordo Totalmente 65 19.6 1 5.3
Discordo Totalmente 62 18.7 14 73.7
Discordo 133 40.2 4 21.1
Q6 Nem Discordo / Nem Concordo 58 17.5 1 5.3
Concordo 62 18.7 0 0.0
Concordo Totalmente 16 4.8 0 0.0
Discordo Totalmente 53 16.0 5 26.3
Discordo 133 40.2 9 47.4
Q7 Nem Discordo / Nem Concordo 72 21.8 5 26.3
Concordo 55 16.6 0 0.0
Concordo Totalmente 18 5.4 0 0.0
Discordo Totalmente 18 54 0 0.0
Discordo 93 28.1 8 42.1
Q8 Nem Discordo / Nem Concordo 65 19.6 7 36.8
Concordo 117 35.3 3 15.8
Concordo Totalmente 38 11.5 1 5.3
Discordo Totalmente 16 4.8 0 0.0
Discordo 40 12.1 0 0.0
Q9 Nem Discordo / Nem Concordo 105 31.7 3 15.8
Concordo 123 37.2 15 78.9
Concordo Totalmente 47 14.2 1 5.3
Discordo Totalmente 9 2.7 0 0.0
Discordo 46 13.9 0 0.0
Q10 Nem Discordo / Nem Concordo 56 16.9 2 10.5
Concordo 149 45.0 14 73.7
Concordo Totalmente 71 21.5 3 15.8

Fonte: elaborado pelo préprio autor
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Na TAB.1 acima, observou-se que hd uma diferenca maior nas respostas
entre técnicos (liderados) e enfermeiros (lideres), com relacdo a questao 3, seguida
da questdo 5. A questdo 3 questiona o uso de autoridade para atingir melhor
resultado no setor, e 32,9% - correspondente a maioria dos técnicos - concordam
com a afirmacgédo, enquanto a maior parte dos enfermeiros (42,1%) discordam dela.
Referente a questdo 5, relacionada a lideranca, que busca equilibrio entre os
resultados da empresa e a satisfacdo do funcionario do setor, 79% dos enfermeiros
em sua auto avaliacdo concordam com essa afirmacéo; ja os técnicos dividem a

maioria de sua opinidao entre nem discordo / nem concordo com concordo.

O segundo grupo de lideres e liderados integrantes do estudo foi composto
por gerentes e enfermeiros do hospital objeto da pesquisa, gerando os seguintes
resultados:
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Tabela 2: Analise descritiva do questionério B

Gerentes Enfermeiros

Questdo | Categorias

N | % N | %
Discordo Totalmente 3 75.0 16 34.0
Discordo 1 25.0 16 34.0
Q1 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 3 6.4
Concordo 0 0.0 10 21.3
Concordo Totalmente 0 0.0 2 4.3
Discordo Totalmente 4 100.0 8 17.0
Discordo 0 0.0 17 36.2
Q2 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 8 17.0
Concordo 0 0.0 11 23.4
Concordo Totalmente 0 0.0 3 6.4
Discordo Totalmente 0 0.0 0 0.0
Discordo 2 50.0 15 31.9
Q3 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 14 29.8
Concordo 1 25.0 14 29.8
Concordo Totalmente 1 25.0 4 8.5
Discordo Totalmente 0 0.0 5 10.6
Discordo 0 0.0 13 27.7
Q4 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 9 19.1
Concordo 1 25.0 18 38.3
Concordo Totalmente 3 75.0 2 4.3
Discordo Totalmente 0 0.0 1 2.1
Discordo 0 0.0 11 23.4
Q5 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 18 38.3
Concordo 2 50.0 15 31.9
Concordo Totalmente 2 50.0 2 4.3
Discordo Totalmente 1 25.0 14 29.8
Discordo 3 75.0 17 36.2
Q6 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 4 8.5
Concordo 0 0.0 10 21.3
Concordo Totalmente 0 0.0 2 4.3
Discordo Totalmente 2 50.0 6 12.8
Discordo 1 25.0 21 447
Q7 Nem Discordo / Nem Concordo 1 25.0 10 21.3
Concordo 0 0.0 8 17.0
Concordo Totalmente 0 0.0 2 4.3
Discordo Totalmente 0 0.0 1 2.1
Discordo 1 25.0 13 27.7
Q8 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 13 27.7
Concordo 2 50.0 16 34.0
Concordo Totalmente 1 25.0 4 8.5
Discordo Totalmente 0 0.0 1 2.1
Discordo 0 0.0 5 10.6
Q9 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 20 42.6
Concordo 4 100.0 19 40.4
Concordo Totalmente 0 0.0 2 4.3
Discordo Totalmente 0 0.0 6 12.8
Discordo 0 0.0 8 17.0
Q10 Nem Discordo / Nem Concordo 0 0.0 7 14.9
Concordo 1 25.0 22 46.8
Concordo Totalmente 3 75.0 4 8.5

Fonte: elaborado pelo proprio autor
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Para a questao Q1, repara-se que 75% dos gerentes dizem discordar que 0s
enfermeiros supervisores tém pouca preocupacdo com eles e com as metas do
setor, jA& os enfermeiros em sua auto avaliacdo, ha um empate entre 0s que
discordam e os que discordam totalmente desta afirmacéao.

Quando perguntados se o0s gerentes concedem beneficios especiais para os
funcionarios mesmo que prejudique o resultado do setor, 100% dos gerentes
discordaram totalmente enquanto apenas 36.2% dos enfermeiros discordam.

Quando perguntados se seu lider utiliza de autoridade para atingir melhor
resultado no setor de producéo, 50% dos gerentes discordam com a afirmacgéo e os
enfermeiros hd um empate entre os que nem discordam / nem concordam com 0s
gue concordam.

Para a pergunta sobre o supervisor priorizar o bom relacionamento com 0s
funcionarios para atingir o melhor resultado no setor de producéo, 75% dos gerentes
concordam totalmente e para os enfermeiros 38.3% deles concordam.

Para os gerentes 50% concordam e 50% concordam totalmente com a
pergunta Q5 — busca o equilibrio entre os resultados da empresa e a satisfacdo do
funcionario do setor, enquanto em sua auto avaliagdo, os enfermeiros cerca de 38%
nem discordam / nem concordam com esta afirmacéao.

Por meio da andlise descritiva, foi observado que nenhuma lideranca em sua
auto percepcao assume os estilos 1.1 (Q1 e Q6) e 1.9 (Q2 e Q7). Para Santos e
Castro (2008), o lider com preocupacdo minima com pessoas e producdo (1.1) tem
um reflexo negativo para a organizacdo, pois emocionalmente esse chefe em
enfermagem ja se demitiu, e seu papel se concentra simplesmente na manutencao
do emprego. Ao discordar em priorizar pessoas a producéo (1.9) a lideranca deixa
de lado o relacionamento amigavel, o calor humano e direciona seus esforcos a
capacidade produtiva dos funcionarios (SANTOS, OLIVEIRA e CASTRO, 2006).

Utilizou-se o teste de Friedman para comparar duas ou mais amostras
relacionadas. Para realizar este teste, foram estudadas as distancias euclidianas
provenientes os escores de individuos observados sob todas as condicbes
(variaveis). Cada linha fornece distancia dos escores de um individuo (lider) e seus
liderados, sob as k condicBes (variaveis).

O teste de Friedman foi usado para verificar a diferenca entre as notas das
variaveis dentro de cada amostra para elencar as variaveis de maior distancia - TAB
3. Esta informacéo so6 é valida ao rejeitar a hipotese nula de igualdade das médias.
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Tabela 3: Teste de Friedman, média dos rankings e P-Valor.

Questdes Média dos
Rankings
Q1 6,97
Q6 6,92
Q2 6,63
Q3 6,58
Q7 6,34
Q8 5,29
Q5 4,37
Q10 4,29
Q4 3,87
Q9 3,74
P-Valor ,001

Fonte: elaborado pelo préprio autor

Conforme mostra a TAB.3, a hipotese nula de igualdade da média dos
rankings é rejeitada ao nivel de confianca de 5%. Dessa forma pode-se concluir que
a maior diferenca entre lider e liderado esta na questdo um seguido pela questao
seis. As menores diferencas entre as distancias entre as notas dadas por lideres e
liderados estdo nas questdes nove e quatro.

Diante dos resultados do teste de Friedman, houve uma incongruéncia entre
as percepcOes de lideres e liderados em consonancia com a analise descritiva
previamente apontada. Ao identificar que a maior diferenca de opinides esta na
guestdo 1, seguida pela questdo 6 (estilo 1.1), podemos afirmar, segundo Robbins
(2009) e Cavalcanti, Carpilovsky e Lund (2006), que as caracteristicas de lideranca a
gual deixa o trabalho por conta de seus liderados, sem posicionamento e metas
organizacionais, consiste nesse estudo na maior distancia de percepcdo entre
lideres e liderados em enfermagem.

Para Wolf, Boland e Aukerman (2004), essa distancia pode prejudicar o
propdsito coletivo e — como a lideranca é um processo de influenciar pessoas - o
desalinhar de concepcdes entre lideres e liderados em enfermagem interfere nas
metas organizacionais. Para Garcia e Santa Barbara (2009) o distanciamento entre
enfermeiros e técnicos de enfermagem consiste em um né critico nas relacbes de
trabalho. Segundo Kurcgant (2005), ndo basta a chefia articular turnos consecutivos
de trabalho de seus funcionarios, € necessario também buscar estratégias de
aprendizado continuo entre ele e sua equipe.

De acordo com Higa e Trevizan (2005), o autoconhecimento do desempenho
do lider, alinhado ao que é percebido pelos seus liderados, amplia a capacidade
critica e a efetividade do poder de influenciar liderados.

Para Silva Junior, Vasconcelos e Silva (2010), o Grid Gerencial consiste em
uma ferramenta capaz de identificar as deficiéncias do lider. Quando identificados
problemas na producdo, ocorre a concentracdo dos esforcos no treinamento das
habilidades de lideranca relacionadas ao planejamento e produtividades. Na falta de
orientacdo para pessoas os esforcos devem estar concentrados na melhoria das
relagbes interpessoais e comunicagdo. Segundo Trevizan et. al. (1996), a
comunicacao constitui-se em uma ferramenta indispensavel num processo educativo
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e investigador com os liderados. A mensagem repassada pelo lider deve ser
recebida, sem distor¢des. Groff et al. (2013) também apontam a comunicagdo como
uma peca chave para motivar sua equipe na execucdo de suas atividades
profissionais alinhadas ao objetivo da organizacao.

5. Concluséao

Neste estudo, o estilo autoritario (Grid 9.1), embora ndo apontado pela auto
percepcdo de grande parte dos lideres, esta presente na percepcao dos
subordinados técnicos. Percebe-se que o autoritarismo interfere negativamente na
motivacdo e participacdo dos liderados, distanciando a enfermagem das metas e
objetivos das instituicbes hospitalares, e tornando cada vez mais desestimulante o
desempenho profissional.

Espera-se que os resultados desta pesquisa auxiliem a compreensao de que,
para transformar-se em um lider eficaz em enfermagem, & necessaria uma
compreensao do que seja lideranca, e a auto percepcado do seu estilo deve estar
alinhada a percepcdo do liderado. Dentro de uma dicotomia entre producédo e
pessoas - uma vez ndo comprovado alinhamento - é fundamental um esfor¢o
continuo a fim de estreitar os lagos com seus subordinados. Sem isso, ndo ha
solidez e, consequentemente, ndo ha vinculos, o que propicia alta rotatividade de

técnicos e enfermeiros e resulta em desperdicio de recursos na area da saude.

Como contribuicdo para a literatura em Lideranca, observa-se que, em se
tratando da percepcdo de lideranca sob o aspecto do Grid Gerencial, foi
demonstrada uma analise simultanea entre lideres e liderados pelo Grid Gerencial,
até entdo testado como instrumento unilateral para caracterizar estilo de lider
idealizado pela enfermagem. Além disso, outro ponto importante consistiu em
apresentar um instrumento sobre lideranca em termos de confiabilidade,
encontrando-se dentro dos limites de aceitabilidade, cujo indice estimado resultante
foi acima de 0,50 (HAIR et. al., 2006).

Para a realizacdo de pesquisas futuras, sugerem-se novos estudos com
objetivo de identificar o estilo de lideranca dos lideres enfermeiros sob a perspectiva
do Grid Gerencial, levando em consideracao a bi dimensao: producdo e pessoas.
Também podemos pensar, para estudos posteriores, a realizacdo de pesquisas
qualitativas e que abarquem as percepcoes de lideres e liderados em outros setores
do mercado e que envolvam o tema de lideranca a luz da Teoria Grid, o que poderia
contribuir para analises sobre como a cultura e o clima da organizacdo afetam os
seguidores em uma relacao lider-seguidor, conforme exposto por Avolio e Gardner
(2005).

Por fim, como contribuicdo para gestores atuantes na area da enfermagem,
sugere-se a busca de um maior aperfeicoamento profissional sobre o tema da
lideranca, e até mesmo o desenvolvimento de uma relacdo mais ética entre lideres e
liderados, como exposta por Niemeyer e Cavazotte (2014), no qual o autoritarismo
dé lugar a lideranca com credibilidade, a fim de resultar em processos
organizacionais de melhor qualidade nas instituicoes.
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